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! ! 摘要: 方药是中医治疗疾病的重要手段之一,研究如何配方用药对提高方药的疗效意义重大。在中医临
床, 配方用药方法主要有如下五种:辨证用药, 辨病用药, 辨症用药, 辨体质用药, 单方验方的应用。在临床实
践中, 这五种配方用药方法常常相互配合使用。文章结合医案对这五种配方用药方法进行了阐述。
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Analyzing the five prescribing methods of TCM from medical records
HE Kuan qi
( Medical College of Xiamen University , Xiamen 361005, China)
! ! Abstract: Prescription and Chinese herbs are one of the impor tant therapeutic methods of TCM , and it is sig
nificant to study how to prescribe for enhancement of the therapeut ic effects of pr escription and Chinese herbs. I n
clinical TCM , the main prescribing methods are: pr escribing based on syndrome different iat ion, prescr ibing based on
disease differentiat ion, prescribing based on symptom different iat ion, prescr ibing based on constitution differentia
tion and application of folk or empir ical pr escriptions. In clinical practice, the five pr escribing methods can not be di
vided t horoughly, o ften being applied cooper atively. T his paper analyzes the fiv e prescr ibing methods from cases.
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! ! 方药是中医治疗疾病的重要手段之一, 合理的
配方用药对提高临床疗效意义重大。在中医临床,
配方用药方法主要有如下五种: 辨证用药, 辨病用











施根生 ! 寒咳不止。见咳治咳, 无人不能。症
见咳嗽气喘,痰如蟹沫,腰酸无力,神疲少气,此为肾
阳素亏,寒邪直中少阴。如仍与麻杏及止嗽散之属,
则犯虚虚之戒。宜温肾阳, 散寒湿。茯苓 9g, 白术












患者某, 女, 22岁,身体瘦弱, 因过河看见蟾蜍
而发病,其人见水则举止似蟾蜍,西医按癔症治疗无
效,服中西药则吐而不受。诊之: 舌红, 苔少, 脉细
数。据脉证投百合地黄汤:百合 75g(以水泡一夜去
水,另用一斤煮取半斤,加生地黄汁合煮取半斤) , 生
地黄 100g(用半斤水泡一夜绞取汁) , 3剂而愈(赵立
波医案)。
∀金匮要略#: 百合病者, 百脉一宗, 悉致其病
也。意欲食,复不能食,常默默,欲卧不能卧, 欲行不
能行,饮食或有美时,或有不欲闻食臭时,如寒无寒,








患者某,女, 43 岁。初诊日期: 1974年 5 月 10
日。1974年 3月因苍白、乏力、间断发热在某医院
就诊,住院骨穿确诊为 慢性粒细胞性白血病 ,用白
血福恩 1号,日 3次治疗。当时症状为食纳不佳, 腹
部胀满, 舌暗红, 苔薄白, 脉弦滑。外周血象: WBC
82 5 ∃ 109/ L , Hb 80g / L。中医诊断:血劳, 证系热
毒犯髓,气血亏虚。治则:清热解毒,健脾养血和胃。
方药:生地黄 30g, 牡丹皮 9g,知母 g,连翘 30g ,半枝
莲 30g, 白花蛇舌草 30g,紫花地丁 15g ,龙葵 15g, 卷
柏9g,山慈菇 12g, 党参 15g, 当归 9g,白芍药 15g, 川
芎6g, 焦三仙各 10g。每日 1剂,水煎服, 以上方加
减配合西药化疗, 使治疗得以顺序进行, 腹胀好转,
食纳增加, 外周血白细胞恢复正常。该患者经中西











患者某,女, 42岁。2006年 2月 26日初诊。入
睡困难、多梦 20年,烦躁易怒,口干苦时作,盗汗,五




热,镇静安神。黄连 12g , 黄芩 10g, 生地黄 15g, 生
白芍药 30g,阿胶 12g(烊化) , 生龙骨 30g (先煎) ,生
牡蛎 15g(先煎) ,煅牡蛎 15g(先煎) ,浮小麦 12g ,肉
桂 3g(后下) ,水煎, 冲 1 个生鸡蛋服用, 每日 1 剂。









煌教授则提出了 柴胡体质 、黄芪体质 、桂枝体
质 等概念[ 1] , 将方药的运用与体质密切地结合起
来,颇有临床实用价值。根据体质指导配方用药,对
提高临床疗效具有重要意义。





湿热下注。治法: 清热利湿。苍术 12g, 黄柏 10g,生
薏苡仁 30g,怀牛膝 12g, 车前子 15g (包煎) , 淡竹叶
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三焦腑病 & & & 热实结胸的证治概要与运用举例*
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! ! 摘要:对热实结胸从三焦腑证立论的观点, 提出了具体完整的的证治概要,并以临床举例显示其运用价
值, 从而印证中医三焦之腑的客观存在性及其理论在辨证论治中的独立意义。
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Diagnosis and treatment of excessive heat accumulated in chest syndrome which
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! ! Abstract: This article proposes the integrated outline of excessive heat accumulated in chest syndrome from
the v iew of Fu v iscera disease of sanjiao based on numbers of clinical experiences, w hich can prove that the objective
existence and theor y of sanjiao fu v iscer a has specific significance.
Key words: Syndrome of accumulated in chest; Da Xianxiong decoction; Sanjiao fu v iscer a; Shaoyang dis
ease; Syndrome standard
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1 病情症候 ! 热实结胸证多由三阳表证误下、
失治,内传所致。故病前常有寒热过程,继后随寒除
热盛而病势加重较速。主症:心下硬满痛而拒按,渐
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